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ワイル病の 1症例
尾 崎 梓
患者: 森O安0，47才，男。農業。 て良く眠れるようになった。その後の経過は極めて
主訴: 発熱，筋肉痛，黄痘。 順調で，点滴，ストマイを 13病日で止めぺニシリ
家族歴: 特記すべき ζとなし。 ン180万単位を第 34病日迄続けた。 15病日より肝
既往歴: 特記すべき ζとなし。 庇護剤を経口投与，第 29病自民肝生検を施行。
現病歴: 昭和 40年 11月4日，高熱，悪寒戦傑， 肝生検成績: 小葉中心部に肝、汁の塞栓および色
上肢痛強く動かせなかった。幅気(十)，日匝吐(十)， 素沈着著明。肝細胞に著変無く，星状細胞の増生も
腹痛(ー)0 11月7日血疾あり，咳敗(一)0 11月8 乏しい。グリソン鞘には著変なし。
日入院。 11月3日に川で釣をし指にけがをしたと ワイル病について
いう。 原因は Leptospira icterohaemorrhagiae ILよ
現症: 体格中等度，栄養良く，顔面苦悶状，全身 る。ヒトへの感染は直接または間接にネズミの尿に
に黄痘あり。体温 38.50C，血圧 130/60。眼験，眼球 よる。潜伏期は定型的な場合 5~13 日であるが本例
結膜充血し，黄痘色あり。胸部に異常なく，腹部で の場台発病前日 I乙指にケガをした個所よりレプトス
は肝臓が四横指触れる。上肢，下肢に筋肉痛あり， ピラが浸入したものか， もっと以前のものか確かで
下肢には Lasegue反射がある。 無い。主要症状は黄痘，筋痛，腎症状，髄膜および
臨床検査成績: 血沈 96mm/1時間， 115 mm/2 中枢神経症状，出血，眼症状等である。黄痘は第 5
時間。赤血球 391万。白血球 6050。血清総ピリルビ ~7 日に現われる ζ とが最も多い。無黄症型の頻度
ン6.5mgjdl。直接ピリルビン 5.5mgjdlo CCF は 30~50% といわれる。筋痛は排腹筋に最も著明
(一)0T.T.T.4.0単位。 Z.T.T.6.7単位。アルカリ である。本例は排腹筋痛，上肢筋肉痛，腰痛が著明
フォスファターゼ 12.5単位。 GOT89単位。 G.P.T であった。腎症状は血尿，蛋白尿，円柱尿，乏尿等 
57単位。尿は比重1.015。蛋白〈掛〕。糖(一〉。ピリ である。本例は蛋白尿(時〉であったが尿量は正常で
ルビン(十〉。ウロビリノーゲン(朴〉。沈澄には著変 あった。出血は定型的なワイル病の 50%以上に見
を認めない。 られる。本例には数回の略血が見られた。眼症状と
入院後の経過 して結膜の充血が 80%以上にみられる。早期托出
第 1病日: ペニシリン 270万，ストマイ 2.0g筋 現し， 7~12 日頃消退する。顔貌は多くは苦悶状，
注。ブドウ糖および肝庇護剤点滴。腰痛，上肢，下 重症例では無欲状となり，不安，昏迷，噌眠，幻
肢痛著明。食思強度の不振。 覚，昏睡などもみられる。乙れらは感染に伴う中毒
第 2病日: 上記の薬剤に加えて強心剤使用。血 症，腎肝不全などのためと考えられている。
疾(ー〉。血圧 80/50。腰痛，上下肢痛改善されず。 結び: ワイル病の確定診断はレプトスピラの検
食思不振。 出であるが，本例ではそれを行っていなし1。しかし
第 3病日:注射，点滴向上。体温 380C前後。腰 前述した如く，尿所見，眼症状，黄痘，筋痛，出血
痛，上下肢痛はやや軽快したが，血疾を数回咳出。 等によりワイル病で、あることは明らかである。尚本
咳欺時に左胸部痛を訴える。尿量は 1000~ 1500ccI 例の患者は第 45病日比一般状態良好となり退院し
日，血圧 92/500 た。
第4病日より体温は 370C以下に下降，食欲も出
